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The association between dietary fibre and colorectal cancer risk is controversial. This systematic review and meta-analysis was performed 
to determine fibre consumption reduced risk of colorectal cancer patients in western countries.The authors conducted a meta-analysis of 
published research articles on fibre consumption reduced risk of colorectal cancer patients in western countries published between Janu-
ary 2000 and January 2018 in the online article databases of PubMed, ProQuest and EBSCO. Pooled relative risk (PRR) were calculated 
with fixed and random-effect models. Data were processed using Stata version 14.2 (Stata Corporation). This study reviewed 405 articles. 
There are 7 studies conducted a systematic review and continued with Meta-analysis. The results showed fibre consumption reduced risk 
of colorectal cancer patients in western countries (RR = 0.83 [95% CI 0.75-0.93]). This analysis confirmed fibre consumption reduced risk 
of colorectal cancer patients in western countries.
Kata Kunci: Kanker kolorektal, negara barat, serat
Pengaruh konsumsi diet dengan kanker kolorectal masih kontroversial. Penelitian dengan studi systematic review dan meta analisis dapat 
membuktikan kebenarannya. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh konsumsi serat dengan pengurangan risiko kanker 
kolon di negara barat. Penelitian ini menggunakan studi meta-analisis berdasarkan artikel penelitian tentang konsumsi serat mengurangi 
risiko kanker kolorektal di negara-negara barat yang diterbitkan antara Januari 2000 dan Januari 2018 di database artikel online PubMed, 
ProQuest dan EBSCO. Odds rasio gabungan (POR) dihitung dengan fixed-effect model atau random effect model. Data disajikan dalam 
bentuk forest plots. Data dianalisis dengan menggunakan software Stata versi 14.2 (Stata Corporation). Penelitian ini mereview 405 
artikel. Ada 7 penelitian yang dilakukan telaah sistematis dan dilanjutkan dengan Meta-analisis. Hasilnya menunjukkan konsumsi serat 
mengurangi risiko kanker kolorektal di negara-negara barat (RR = 0,83 [95% CI 0,75-0,93]). Hasil penelitian ini menyimpulkan konsumsi 
serat dapat mengurangi risiko kanker kolorektal di negara barat.
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Pendahuluan
Kanker yang dimulai dari usus besar atau 
rektum disebut dengan kanker kolorektal. Pen-
yakit ini termasuk salah satu penyakit yang ganas 
dan sering terjadi di dunia yang menjadi pering-
kat ketiga di Amerika Serikat dan keempat di 
Asia sebagai penyakit yang terganas.(1,2) Jumlah 
pengidap kanker kolorektal meningkat dengan ce-
pat di berbagai negara bagian Barat menurut data 
World Health Organization (WHO).(3) 
Berdasarkan faktor risiko kanker kolorektal 
dibedakan, menjadi faktor risiko yang dapat di-
modifikasi dan tidak dapat dimodifikasi. Faktor 
risiko kanker kolorektal yang dapat dimodifikasi 
yaitu jarang melakukan aktivitas fisik, merokok, 
komsumsi minuman alkohol dalam periode yang 
lama, serta kurangnya makan makanan yang men-
gandung serat. Untuk faktor risiko kanker yang 
tidak dapat dimodifikasi yaitu genetika, usia, ras, 
riwayat keluarga, riwayat penyakit seperti tumor, 
dan kolitis ulserativa.(1,4,5)
Diet adalah pilihan makanan yang biasa di-
makan oleh seseorang. Diet diperkirakan memili-
ki efek 30 – 50% terhadap angka kejadian kanker 
kolorektal yang terjadi di dunia. Salah satu faktor 
diet yang berkontribusi terhadap kanker kolorek-
tal adalah konsumsi serat. Diet dengan makanan 
berserat berbanding terbalik dengan risiko kejad-
ian kanker kolorektal. Tingginya serat makanan 
terbukti berpengaruh untuk mencegah risiko 
kanker kolorektal.(6,7)
Diet rendah serat dikaitkan dengan pening-
katan risiko kanker kolorektal.(7) Namun, kare-
na variasi geografis yang luas, demografi pasien 
kanker kolorektal berbeda dari negara maju dan 
berkembang. Hal ini terjadi karena perubahan 
dalam pola diet dan gaya hidup sebagai akibat 
globalisasi dan peningkatan status ekonomi, serta 
ketersediaan program skrining yang dapat menen-
tukan risiko kanker kolorektal.
Beberapa penelitian sebelumnya telah 
menunjukkan bahwa serat makanan dikaitkan 
dengan pengurangan risiko kanker kolorektal.(8-10) 
Tetapi hasil lainnya tidak menemukan efek serat 
dalam penurunan risiko kanker kolorektal.(11,12) 
Beberapa hasil penelitian ini menggambarkan 
tidak selalu konsistennya hasil yang didapatkan 
mengenai pengaruh serat terhadap kanker kol-
orektal. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan 
untuk mengetahui pengaruh konsumsi serat den-
gan pengurangan risiko kanker kolon di negara 
barat dengan beberapa penelitian melalui studi 
Meta-analisis sehingga kesimpulan yang diambil 
memiliki kekuatan yang lebih kuat. Hal ini pent-
ing untuk pencegahan risiko kanker kolorektal.
Metode
Penelitian ini menggunakan studi me-
ta-analisis berdasarkan artikel penelitian tentang 
konsumsi serat mengurangi risiko kanker kol-
orektal di negara-negara barat yang diterbitkan 
antara Januari 2000 dan Januari 2018 di database 
artikel online PubMed, ProQuest dan EBSCO. 
Identifikasi artikel yang ditemukan, dilakukan 
dengan meninjau melalui judul artikel, dilanjut-
kan dengan meninjau abstrak, dan kemudian full-
text. Artikel dikeluarkan dari analisis jika: (a) hasil 
subjek tidak relevan, (b) bukan merupakan studi 
kasus-kontrol dan studi kohor (c) informasi yang 
diberikan dalam hasil penelitian tidak cukup un-
tuk ekstraksi data. Risk rasio gabungan dihitung 
dengan fixed-effect model atau random effect model. 
Data disajikan dalam bentuk forest plots. Data di-
analisis dengan menggunakan software Stata versi 
14.2 (Stata Corporation).
Catatan diidentifikasi melalui 
pencarian basis data (n = 405)
Pubmed (n = 255)
Proquest (n = 115)
EBSCO (n = 35)
Abstrak dan tittle unik
 diidentifikasi (n=98)








ta-analisis (n = 7)
Rekaman yang dieksklusi
(n = 42)
Studi yang tidak relevan 
dikecualikan (n = 307)
Artikel teks lengkap dikecual-
ikan, dengan alasan     (n = 13)
Hasil subjek tidak relevan (n=3)
Bukan penelitian kohort dan 
kontrol kasus (n = 3)
Data tidak cukup (n=7)
Gambar 1. Prosedur penelitian
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Hasil
Penelitian ini mendapatkan 7 artikel pene-
litian yang relevan untuk dilakukan studi meta 
analisis (Gambar 1 dan Tabel 1).
Gambar 1 dan tabel 1 diketahui terdapat 
7 artikel penelitian yang dilakukan meta analisis 
dimana kesemua artikel merupakan penelitian 
dengan studi kohort.
Meta analisis pengaruh konsumsi serat den-
gan pengurangan risiko kanker kolon di negara 
barat (Gambar 2).
Gambar 2 diketahui konsumsi serat den-
gan risiko kanker kolorektal di negara barat (RR 
= 0,83 [95% CI 0,75-0,93]). Hasil penelitian ini 
menyimpulkan konsumsi serat mengurangi resiko 
kanker kolorektal di negara barat.
Pembahasan
Hasil penelitian diketahui konsumsi serat 
dapat mengurangi risiko kanker kolorektal di neg-
ara barat (RR = 0,83 [95% CI 0,75-0,93]). Bebera-
pa penelitian telah menyatakan peran serat untuk 
mengurangi kanker kolorektal. Asupan serat yang 
tinggi, terutama dari sereal atau biji-bijian dan 
buah-buahan, dikaitkan dengan penurunan risiko 
insiden kanker kolorektal.(8,12,20) Studi prospektif 
dalam uji skrining berbasis populasi menunjuk-
kan bahwa individu yang mengonsumsi asupan 
serat makanan tertinggi telah mengurangi risiko 
insiden kanker kolorektal.(11)
Sumber serat dari buah, sayuran, kacang-ka-
cangan, sereal dan biji-bijian. Asupan karotenoid, 
sayuran hijau muda, sayuran kuning-oranye, 
brokoli, jagung, wortel, pisang, bawang putih, dan 
kacang polong (termasuk produk kedelai) berper-
an dalam terjadinya kanker kolorektal. Serat dari 
sayuran berperan besar dalam melindungi riisko 
kanker kolorektal.(21) 
Mekanisme serat dari makanan dapat 
mengurangi risiko kanker kolorektal dijelaskan 
melalui adanya cairan pelumas pada saat buang 
air besar, dan mengurangi waktu transit, sehing-
ga mengurangi kontak antara karsinogen dan 
lapisan kolon dan rektum. Selain itu, terdapatnya 
fermentasi bakteri dari serat dan memproduksi 
asam lemak rantai pendek, yang mungkin memili-
ki efek perlindungan terhadap kanker kolorektal. 
Buah, sayuran, kacang-kacangan, sereal dan serat 
biji-bijian juga dapat melindungi terhadap kanker 
kolorektal, termasuk antioksidan, vitamin, min-
eral, fitat, asam fenolik, lignan, dan fitoestrogen.
(22-24)
Penelitian ini mengkonfirmasi konsumsi 
serat mengurangi risiko pasien kanker kolorektal 
di negara-negara barat. Hasil penelitian ini mere-
komendasikan perlunya menjaga konsumsi serat. 
Tabel 1. Telaah sistematis pengaruh konsumsi serat dengan pengurangan risiko kanker kolon di negara barat
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RR (95%CI): 0.87 
(0.65–1.18)
Singkatan: HR, Hazard Ratio; RR, Risk Relative
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Serat makanan bisa menjadi tindakan yang efektif 
untuk pencegahan kolorektal. Studi ini menun-
jukkan perlunya pendidikan dan konseling kese-
hatan tentang kebiasaan makan dan pentingnya 
mengkonsumsi makanan dengan kandungan ser-
at tinggi.
Kesimpulan
Penelitian ini menyimpulkan konsumsi ser-
at dapat mengurangi risiko kanker kolorektal di 
negara barat.
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